CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIO INTEGRAL SUBROGADO HOSPITALARIO PARA EL
FORTALECIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA DE IMAGINOLOGIA Y LA  ADMINISTRACION,
ALMACENANIENTO E INTERPRETACION REMOTA DE IMAGENES MEDICAS EN DIFERENTES UNIDADES
DE SERVICIOS DE SALUD JALISCO, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO
DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD JALISCO, EN LO SUCESIVO “EL ORGANISKMO”,
REPRESENTADO CONJUNTAMENTE EN ESTE ACTO POR SUS APODERADOS ESPECIALES, LOS C.C. LIC.
FERNANDO LETIPICHIA TORRES Y LIC. MIGUEL ANGEL LEYVA LUNA, Y POR LA OTRA, LA EMPRESA
DENOMINADA “HOVA HEALTH S.A.P.l. DE C.V.”, EN L.O SUCESIVO "LA PRESTADORA", REPRESENTADA
POR EL C. JUAN JOSE DIAZ, EN SU CARACTER DE APODERADO LEGAL, AL TENOR DE LOS
ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES:

l. El articulo 5° de la Ley General de Salud estatuye que el Sistema Nacional de Salud se integra por las
dependencias y entidades de la administracién plblica, tanto federal como local y las personas fisicas y morales de
los seclores social y privado que presten servicios de salud, asi como por los mecanismos de coordinacion de
acciones, teniendo por chjeto dar cumplimiente al derecho a la proteccién de la salud.

Il. Elarticulo 8° de la Ley General de Salud, determina que con propositos de complemento y de apoyo reciproco,
se delimitaran universos de usuarios y las instituciones de salud podrén llevar a cabo contratos de subrogacion de

SEIVICIOS.

DECLARACIONES:

L- “EL ORCARISMO", POR CORDUCTO DE SU REPRESENTANTE, DECLARA QUE:

.1.- Es un Organismo Pablico Descentralizado de la Administracion Publica Estatal, creado mediante Ley publicada
en el Periddico Cficial “El Estado de Jalisco”, con fecha 10 de abrif de 1997, con personalidad juridica y patrimonio
proplos, con atribuciones para reelizar aquollas acciones tendientes a garanilzar el derecho a la profeccion de la
salud de los habitantes del Estado de Jalisco.

1.2.- Tiene atribuciones para administrar los recursos humancs, maleriales y financieros que conforman su
patrimonio, con sujecion a las disposiciones legales aplicables, de conformidad a lo dispuesto en el articulo
fraccion X de la Ley que lo crea, y a lo establecido en el Acuerdo de Coordinacion para la Descentralizacion Infegra
de los Servicios de Salud en la Entidad, publicado el 06 de mayo de 1997, en el Diario Oficial de la Federacion.

1.3.- Sus Apoderados Especiales estan facultados para suscribir el presente convenio, segn lo dispuesto en la
clausula primera, del Instrumento Namero 948, de fecha 08 de Julio de 2015, pasada ante la fe del Lic. Jaime
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Eduardo Natera Lopez, Notario Publico Namero 1, de la Municipalidad de Ixtlahuacén del Rio, Jalisco.

l.4.- Fste contratn fue ad;udicado a “LA PRESTADORA" mediante el procedimiento.de la Licitacion Plblica Local
43068001-001-15, segiin consta en el Acta de Resolucidn de Adjudicacion, de fecha 18 de agosto de 2015, dictada
por la Comision de Adquisiciones y Enajenaciones de “EL ORGANISMO”.
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.5.- Dispone del recurso_presupuestal para las erogaciones del presente contrato, ello_dentro de la Partida
Presupuestal 33901, seglin se sefiala en la Requisicion de Compra y Asignacion Presupuestal con ndmero de
solicitud S-00496, emitida por la Direccion de Recursos Financieros.

II.- “LA PRESTADORA”, POR CONDUCTO DE SU REPRESENTANTE, DECLARA QUE:

Il.1.- Es una sociedad ancnima Promotora de Inversion de capital variable, legalmente constituida mediante la
- escritura publica nimero 1,954, de fecha 07 de Diciembre de 2011, otorgada ante la fe del Lic. Celso de Jesis Pola
Castillo, Titular de la Notaria Pablica nimero 244, con ejercicio en Mexico, Distrto Federal.

I.2.- Su representante, tiene el caracter de Apoderado Legal, tal y como consta en la escritura pablica nimero
26,834, de fecha 16 de abril de 2015, pasada ante la fe del Lic. Celso de JesUs Pola Castillo, Titular de la Notaria

Plblica nimero 244, con ejercicio en Mexico, Disirto Federal.
I1.3.- Tiene la clave HHE111208M76 del Registro Federal de Contribuyentes.

I1.4.- Tiene capacidad para contratar la ejecucién de los servicios de este contrato ya que dispone de los elementos
propios y personal capacitado, asi como la organizacién suficiente para ello y redne las condiciones técnicas y

econdmicas necesarias.

lil.- AMBAS PARTES, DECLARAN QUE:

111.1.- Es su voluntad obligarse en los términos del presente contrato, y {oda vez que se han enterado del contenido
de los documentos de los que se desprenden las faculiades con las que comparecen, y se han reconocido de
manera reciproca la personalidad y capacidad juridica que ostentan, convienen en sujetarse a las siguientes:

CLAUSULAS:

PRIMERA.- OBJETO.- Por virlud del presente contrato “LA PRESTADORA” se obliga a prestar el “Servicio integral
subrogado hospitalerio para el fortalecimiento de infraestructura de imaginologia y la administracion,
almacenamiento e interprelacion remota de imagenes médicas en diferentes unidades de “EL ORGANISWVO”.

SEGUNDA.- VIGENCIA.~ La vigencia improrrogable de este contrato iniciara a partir del 15 de septiembre de 2015 y
hasta el 14 de Septiembre del 2016.

TERCERA= ESPECIFICACION DE LOS SERVICIOS.- ElServicio Integral - SubrogadoHospitalario para
Fortalecimiento de Infraestructura de Imaginologia y la Administracidn, Almacenamiento e Interpretacion Remota de
Imégenes Medicas en Diferentes Unidades de ‘Servicios de Salud Jalisco’, enviadas en formato digital y puestas a

disposicion con interpretacion médica para su consulta en las unidades, de conformidad con las caracteristicas '
técnicas y especificaciones del servicio solicitado; asi como con las Normas Oficiales Mexicanas aplicables a la
. calidad de-los Servicios, que se prestara en las unidades mediras de “EL ORGANISMO", asi como, las dem
especificaciones establecidos en el “ANEXO UNICO”. . :
N
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Se almacenaran todas las imé&genes de rayos X, tomografias y todas las modalidades radiologicas compatibles con
DICOM, y podran ser solicitadas para interpretacion hasta un 20% de los estudios almacenados, bajo prioridad de
estudios normales, con un tiempo de respuesta de la interpretacion de maximo 48 horas, “LA PRESTADORA”

debera considerar un costo unitario por almacenamiento de imagen de cada modalidad.

Las adecuaciones e instalacion del equipamiento, que fortaleceran la infraestructura de imaginologia, deberan estar
completamente terminadas a los 110 dias naturales posteriores al fallo de adjudicacion.

“LA PROVEEDORA” debe comenzar a operar a los 50 dias naturales posteriores de la adjudicacion, con la puesta
en funcionamiento de la plataforma RIS/PACS en todas las unidades medicas, ello, conforme a lo establecido en
este documento, asi como en las bases.

CUARTA.- RELACION DE LAS CUOTAS.- “EL ORGANISMO” otorgara a “LA PRESTADORA” las cuofas por
servicio que se detallan en el ANEXO UNICO, del presente contrato.

Las cuotas incluyen el impuesto al valor agregado y retribuyen a “LA PRESTADORA” por todos los servicios que
preste en los términos de este contrato, por lo que no tendré derecho a exigir ninguna ofra percepcion distinta a fas

enumeradas.

El precio pactado no podra ser variado por las parles, ni aln teniendo como motivo fluctuaciones o cambios
econdmicos previsibles o imprevisibles.

En todo caso, durante fodo el tiempo de vigencia de esle contrato, la cantidad tolal que se pagarad a “LA
PRESTADORA” can motivoe del mismo, no debera exceder de la cantidad presupuestalmente autorizada, cuyo
monto es de hasta por $ 99'774,186.80 (Noventa y nueve millones setecientos setenta y cuatro mil cientos ochenta
y seis pesos 80/100 M.N.), incluido el importe correspondiente al LV.A.

QUINTA.- CALIDAD DE LOS SERVICIOS.- La calidad de los servicios otorgados por “LA PRESTADORA” deberé
ser igual o superior a la de los prestados por “EL ORGANISMO”.

El personal profesional, técnico y auxiliar que utilice “LA PRESTADORA" debera fener la capacidad técnica y
requisitos académicos que sefiale la normativa juridica de la materia.

Los insumos que se utilicen en la atencion de los usuarios referidos por “EL ORGANISMO™ deberén contar con la
calidad sanitaria que se estahlezca en la normativa aplicable.

SEXTA.- LUGARY FORMA DEL PAGO.- El pago del servicio prestado se realizard en pesos mexicanos, mediante
chegue o transferencia electronica en las oficinas de “EL ORGANISMO”, ubicada en la calle Dr. Baeza Alzaga No.

107, Col. Centro, C.P: 44100, Guadalajara, Jalisco.

El pago se efectuara previa entrega por parte de “LA PRESTADORA?”, del listado mensual de servicios realizados.

Una vez validada esta relacion por “EL ORGANISMO”, se comunicard a “LA PRESTADORA”, de aquellos
estudios que no cumplan cen lo contratado o que no se incluya en el ANEXO UNICO, a pesar de estar solicitados,
en caso de que los hubiera para ser excluidos del listado y para la elaboracién de la factura con las atenciones
restantes, el “EL ORGANISMOQ", nofificard de manera paralela a “LA PRESTADORA”, y al Deparlamento de
Recursos Financieros de la Region Sanitaria y Hospitales involucrados, al momento final de las atenciones
validadas y “LA PRESTADORA", presentar sus facturas en el domicilio antes sefialado, para recibir contra recibo
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expedido por “EL ORGANISMO”, mismas que seran pagadas en pesos mexicanos y a mas fardar en 30 dias
nafurales a la fecha de gntrega de la factura. N _

No seran pagadas aquellas atenciones o servicios que no se hayan referido por “EL ORGANISMO”.

SEPTIMA.- SUPERVISION Y VIGILANCIA.- Para efecto de vigilar el cumplimiento de la normatividad sanitaria y de
los compromisos derivados del presente contrato, “EL ORGANISMO” podra en todo momento realizar visitas de

inspeccion y verificacion a "LA PRESTADORA”,

Para dar seguimiento a la ejecucién de los compromisos pactados, “EL ORGANISMO” designara un responsable al
que acreditara por escrito.

OCTAVA.- SANCIONES.- “LA PRESTADORA", conviene en que si no presta los servicios objeto de este contrato,
en los términos y condiciones que en el mismo se establecen, pagara a “EL ORGANISMO™ el 1% sobre el monto
total del contrato por cada dia de mora en que se incurra, salvo que ésta obedezca a causas justificadas a juicio de
“EL ORCANISMO". El célculo lo realizard el Deparfamento de Adquisiciones, en base a la informacion
proporcionada por la Unidades Administrativas, y la aplicacion de esta pena, sera a cargo de la Direccién de
Recursos Financieros. La sancién maxima seré del 10% del monto total, pudiéndose rescindir el presente contrato

una vez que se haya llegado a la sancion maxima.

Esta sancion se estipula por el simple retraso en el cumplimiento de las obligaciones de “LA PRESTADORA" y su
monto se descentara administrativamente de las liguidaciones que se formulen, sin perjuicio del derecho que tiene
“EL ORGANISIVIO” de optar entre exigir el cumplimiento del contrato o rescindirlo.

NOVENA- RESCISION.- “EL ORGARNISMO” podra rescindir el presente contrato en cualquier momento, y sin
responsabhilidad alguna, cuando a su juicio, “LA PRESTADORA” incumpla cualquiera de las obligaciones derivadas
del presente Conlrato, bastando para ejercer el derecho de rescision, que “EL ORGANISMO” comunique a “LA
PRESTADORA” su decision con cuando menos tres dias naturales de anticipacion. En especial son causa de

rescision, las siguientes:

a) La negativa comprobada y reiterada de “LA PRESTADORA”, para brindar el servicio a  los pacientes
referidos.

by  Negarse a respelar los precios acordados.
¢)  No cumplir con los requerimientos minimos establecidos por [a normatividad sanitaria y legal en la materia.
d)  No cubrir con personal suficiente y capacitado, el servicio confratado.

e} Desatender-de-las-recomendaciones-emitidas-por-“EL-ORGANISMO",-en-¢l-ejercicio-de-sus-funciones-de
supervision.

f)  Sicede o traspasa, o subcontrata la totalidad o parte de los servicios contratados, sin el consentimiento previo y
por escrito que para el efecto otorgue “EL ORGARISMO”.
g} Siesdeclarada en estado de quiebra o suspension de pagoes por-autoridad competente.
o T 4
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DECIMA.- PROCEDIMIENTO DE NOTIFICACION DE INCUMPLIMIENTO.- Si se actualiza una o varias de les
hipotesis previstas en la clausula anterior, con excepcion de las sefialadas en los ingisos f) y g), las cuales surtiran
sus efectos de inmediato, “EL ORGANISMO”, a través de su Direccidn de Recursos Maleriales, requeriré por escrito
a “LA PRESTADORA”, para que dentro de los 3 tres dias naturales contados a partir del incumplimiento de
cualesquisra de las obligaciones consignadas en este contrato, las subsane o manifieste lo que a su derecho
convenga. Si “LA PRESTADORA” no cumpliere satisfactoriamente dicho requerimiento a juicio de "EL
ORGANISMO”, éste podra ejercitar el derecho de rescision previsto en la clausula anterior.

DECIMA PRIMERA.- GARANTIAS.- Para garaniizar el cumplimiento de las obligaciones derivadas del presente
contrato, “LA PRESTADORA” se obliga a otorgar, en la fecha en que se firme el presente instrumento, fianza por un
valor equivalente al 10% del importe total del contrato, incluido el L.V A.

Las fianzas deberén estar vigentes a partir de la firma del presente contrato y hasta un mes posterior a la conclusion
del mismo; se oforgaran por institucion mexicana de seguros y fianzas, debidamente autorizada por la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico y a favor de Servicios de Salud Jalisco. Para el caso de que “LA PRESTADORA” tenga
su domicilio fuera del Estado de Jalisco, dicha fianza deberd contener [a aceptacion por parle de la afianzadora de
someterse a la competencia de los Juzgados del Fuero Com(n del Primer Partido Judicial del Estado de Jalisco. La

fianza debera contener les siguientes declaraciones expresas:

a) Que se olorga para garantizar el cumplimiento de las obli'gaciones derivadas del presente Conirato.
h) Que solo podré ser cancelada mediante aviso por escrito de “EL ORGANISMO”,

¢) Que fa institucion afianzadora, acepta lo preceptuado por los articulos 95, 95 Bis, 118 y 118 his de la Ley
Federal de Instituciones de Fianzas en vigor.

Se harg efectiva la fianza del 10%, por fa parle proporcional a la que “LA PRESTADORA” deje de suministrar o no
cumpla con las condiciones establecidas en el presente contrato o las bases de la licitacion correspondientes.

DECIMA SEGUNDA.- PATENTES Y DERECHOS DE AUTOR.- “LA PRESTADORA" asume tfoda la
responsahilidad por violaciones que pudieran causarse en materia de patentes o derechos de autor con respecto al
uso de bienes o técnicas de que se valga para proporcionar los servicios de exémenes de lahoratorio objeto del
presente contrato, liberando a “EL ORGANISMO®, de cualquier responsabilidad de carécter civil, penal, mercantil,

fiscal o de cualquier otra indole.

DECIMA TERCERA.- CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.- “LA PRESTADORA" no podra gravar o ceder
a ofras personas fisicas o juridicas, ya sea todo o en parte, los derechos y obligaciones que se deriven del presente
contrato, salvo los de cobro que se generen en los términos del mismo.

DECIMA CUARTA.- OBLIGATORIEDAD DE LAS BASES.- Dado que el presente Contrato detiva de las Bases de
Licitacion Publica Local LPL-43068001-001-15 y de la Junta Aclaratoria, las mismas se tienen por reproducidas para
efectos de esle instrumento, como si a la letra se insertasen, y seran aplicables en todo aquello que no esté

expresamente establecido en el presente documento.

DECIMA QUINTA.- DOMICILIOS.- Para todos los efectos de este Contrato las partes sefialan como sus domicilios

los siguientes:

N\ \5
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I. “EL ORGANISMO” - Calle Joaquin Baeza Alzaga No. 107, Colonia Centro, C. P. 44100 en esta Ciudad de

-

Guadalejara, Jalisco. _ -

II. “LA PRESTADORA”.- Avenida Prolongacion Americas No. 1600, piso 4, oficina 417, colonia Country Club, C.P.
44610, en Guadalajara, Jalisco..

DECIMA SEXTA.- LEGISLACION APLICABLE.- Para la interpretacion y cumplimiento de este Contrato se estara a
lo dispuesto por el Codigo Civil del Estado de Jalisco.

DECIMA SEPTIMA.- COMPETENCIA.- Las partes convienen en que para la interpretacion y cumplimiento del
presente Contrato se sujetaréan a la competencia de los tribunales civiles del fuero comin, ubicados en la Ciudad de

Guadalsjara, Jalisco.

Leido que fue el presente contrato y enteradas las partes de su alcance y consecuencias legales lo firman en cinco
ejemplares, en la Ciudad de Guadalajara, Jalisco, el 10 de septiembre de 2015.

POR “EL ORGANISMO” “LA PRESTADORA”

LIC ZERIANDO LETIPICHIA TORRES.
APODERADO GENERAL.

C. JURHYOSE\DjAz\
APODERADO L\GA

DR. EDUARDO Z\ RUBIAS INIGUEZ, DR. ANTONIO CRUCES MADA.
DIRECTOR GENERAL DE REGIONES ENCARGADO DEL DESPACHO DEL O.P.D.
SANITARIAS Y HOSPITALES. REGIMEN ESTATAL DE PROTECCION SOCIAL
EN SALUD JALISCO
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M.D.F. MAYDA MPKENDRE Az,
DIRECTORA DE CQKTRALORIA INJERNA,

LA PRESENTE PAGINA DE FIRMAS CORRESPONDE AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIO INTEGRAL SUBROGADO
HOSPITALARIO PARA EL FORTALECIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA DE IMAGENOLOGIA Y LA ADMINISTRACION,
ALMACENAMIENTO E INTERPRETACION REMOTA DE IMAGENES MEDICAS EN DIFERENTES UNIDADES DE SERVICIOS DE SALUD
JALISCO Y LA EMPRESA DENOMINADA "HOVA HEALTH S.AP.L. DE C.V.", EL 10 DE SEPTIEMBRE DE 2015, EL CUAL CONSTA DE

DIECISIETE CLAUSULAS Y SIETE FOJAS UTILES, INCLUYENDO ESTA.

N\



ANEXYO UNICO DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIO INTEGRAL SUBROGADO
HOSPITALARIO PARA EL FORTALECIMIENTOQ DE INFRAESTRUCTURA DE IMAGINOLOGIA Y
LA ADMINISTRACION, ALMACENAMIENTO E INTERPRETACION REMOTA DE IMAGENES
MEDICAS EN DIFERENTES UNIDADES DE SERVICIOS DE SALUD JALISCO, QUE CELEBRAN
EL O.P.D. SERVICIOS DE SALUD JALISCO Y “HOVA HEALTH S.AP.l. DE C.V.”, CON FECHA
10 DE SEPTIEWVBRE DE 2015. _

-
- -

No Unidad de | Cantidad Tofal) o
Descripcion Partida e de Estudios. e Subtotal
Medida Unitario
Hasta:
Estimado de estudios anuales de
1 limaginologia simples (RX, DX, CR, | Estudios 270,000 280.17% $ 75°645,900.00
us)
Estimado de estudios anuales de
imaginologia de alta especialidad . .
2 (CT, RF, RM, MG, XA, OT,NM, PX, Estudios 13,000 797.41% $10°366,330.00
CD,DD) )
Suhtotal (suma de partidas) $86'012,230.00

VA $ 137761,956

Total $99°774,186.80

ESPECIFICACIONES TECNICAS.

Contratacion del “Servicio Integral Subrogado Hospitalario para el Fortalecimiento de
Infraestructura de Imaginologia y la Administracion, Almacenamiento e Interpretacion
Remola de Iméagenes Médicas en Diferentes Unidades de ‘Servicios de Salud Jalisco™ *,
enviadas en formato digital y puestas a disposicién con interprelacion médica para su
consulta en las unidades, de conformidad con las caracleristicas técnicas vy
especificaciones del servicio solicitado; asi como con las Normas Oficiales Mexicanas
aplicables a la calidad de los Servicios detallados en las bases, que se prestard en las

unidades médicas de “EL ORGANISMO”,

Se almacenaran todas las iméagenes de rayos X, tomografias y todas las modalidades
radiolégicas compatibles con DICOM, y podran ser solicitadas para interpretacion hasta
un 20% de los estudios almacenados, bajo prioridad de estudios normales, con un tiempo
de respuesta de la interpietacion de méximo 48 horas, “LA PROVEEDORA” debera

considerar un costo unitario por almacenamiento de imagen de cada modalidad.

™ I
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LUGAR Y CONDICIONES
DE LA PRESTACION DEL SERVICIO:

“LA PROVEEDCRA” reforzard la infraestructura de imaginologia en cada una de las
unidades médicas, para lo_cual; realizara las adecuaciones necesarias para la instalacion
de los equipos que seran entregados en comodato para la prestacion del servicio v, llevar

a cabo el mantenimiento del eguipamiento existente, mismos que, deberan ser

considerados en su oferla econémica.,
PERIODO DE PRESTACION DEL SERVICIO:

Las adecuaciones e instalacion del équipamiento, que fortaleceran la infraestructura de

imaginologia, deberan estar completamente terminadas a los 110 dias naturales.

“LLA PROVEEDORA” debe comenzar a operar a los 50 dias naturales posteriores de la
adjudicacién, con la puesté en funcionamiento de la plataforma RIS/PACS en todas las

unidades médicas, ello, conforme a lo establecido en ésle documento.

CONSIDERACIONES GENERALES QUE DEBE OBSERVAR “LA PROVEEDORA”
Del fortalecimiento de la infraestructura de imaginologia

“LA PROVEEDORA” adjudicado, deberad hacer una propuesta integral de fortalecimiento
de la infraestructura de imaginologia en las unidades médicas, para lo cual; debe realizar

visitas y recorrido en dichas instalaciones, a efecto de dimensionar las necesidades y

condiciones actuales en cada una de ellas.

“L.A PROVEEDORA” adjudicado pondra a disposicién de las unidades médicas, las
adecuaciones fisicas, las mejoras de infraestructura, el manlenimiento de equipamiento
existente, y el equipamiento propio (en tolal funcionalidad operativa, con no mas de tres

afios de uso a partir de su fabricacién) gue sera subrogado en las unidades médicas para

Su uso.

llos Digitalizadores (CR's) tengan como minimo las siguientes especificaciones técnicas

(Referenciados por Catélogo):

1. Disefio: compacto y ligero
2. Peso: menor & 40 kg




Capacidad de lectura: en formato-M”x'lT”cm de por lo menos 60 pantallas por

hora
Que ofrezca dos capacidades de procesamiento

Especificacion de lectura
5 pixeles/mm

10 pixeles/mm '
Resolucion de Escala de Grises
12 bits

Tipo de Pantalla de Imagen:
1. Fdésforo foto-sensible
2. Flexible
Formatos de Chasis y Pantalla de Fosforo:
15x30cm '
24x30cm
18x24cm
35x356cm
36x43cm
Display Indicador de Estatus del Digitalizador

. Red: 10 Base T/ 100 Base TX
. Condiciones de operacion:

Temperatura: 15-30°C
Humedad: 15-80 % RH

. Alimentacién de energia:

120-240v £ maximo
1.9 A maximo

. Consola de Visualizacion del Digitalizador

Con monitor médico LCD de por lo menos 17"

Almacenamiento de por lo menos 3000 iméagenes

Disco duro:
3.1. S-ATA de 500 GB o mas

[dentificacion del Paciente,

Que al seleccionar un ment de regidén anatomico desde la consola de
visualizacion configure automaticamente los pardmetros de procesamiento de

imagenes preestablecidos
Que permita el procesamiento de imagenes
Que permita la- impresion

Que permita afadir anotaciones, marcadores, rotacion e inversién de la
imagen, modificar valores de contraste y densidad, capaz de modificar el texto

y el fondo de la anotacion.
Capaz de procesar y visualizar imagenes de Radiologia General y Mastografia

en la misma estacion.
\ 3

Que permita la integracion simplificada con RIS/HIS
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Que permita la exportacion de imagenes a través de la grabacion de CD/DVD
incluyendo el programa de visualizacion.

Procesamiento de Imégenes:

12.1. Procesamiento de frecuencia

12.2, Procesamiento de gradacion

12.3. Procesantiento de control de rango dinamico - -
12.4. Procesamiento de supresion de artefactos tomograficos

E2.5. El control del ruido flexible

12.6: Procesamiento de frecuencia de multi-objetivo

12.7. Eliminacion del patron de rejilla

14. Licenciamiento DICOM

sl ol ol

Basic Grayscale Print Management

Media Storage

Modality Worklist Management (MWM)

Modality Performed Procedure Step (MPPS)

Modality WorklistMangement Patient information (MWMPI)

Se solicitan que las Impresoras de Placa radiogréfica que se provean usen tecnologia de
impresién en seco y lengan como minimo las siguientes especificaciones tecnicas

(Referenciado por Catalogo):

3

ISR
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Caracteristicas:
Concepto de superficie de mesa
Expandible a 2 bandejas
Método de impresion
Transferencia de calor de cabezal térmico mientras estd en contacto con la
pelicula térmica.
Pelicula aplicable
Pelicula para imégenes médicas en seco
e TERMICA
s 35X43 CM (14"x177), 26X36 CM, 25X30 CM(10"x12"), 20X25 CM (87x10”).
Carga de pelicula 7
Carga de pelicula a plena luz del dia
Bandeja de pelicula
Hasta 2 bandejas
Capacidad de procesamiento
Aprox. 50 peliculas /hora 35X43 CM (14" X 177)
Aprox. 75 peliculas /hora 26x36 CM
Aprox. 65 peliculas /hora 25x30 CM (107x127)
‘Aprox. 90 peliculas /hora 20x25 CM {8"x10")
Resolucién de escala de grises )




a. 12 BITS
8. Tamafio de pixel
a. 84.7 micrones (300 dpi)
9. Canales de enfrada: Un canal de red DICOM
10. Memoria de imagen: 1 GB (méx)
11. Ajuste de densidad = -
a. Automatico
12. Peso
a. 43 KG
13; Fuente de alimentacién
a. AC100-240V monofésico ; Frecuencia: 50/60Hz
14. Entorno operativo
Temperatura 15-30°C
h. Humedad de 40-70% HR (a 15°C) a 15-70% HR (a 30°C) (sin condensacion)

fah]

Se solicita que los medios de confraste tengan como minimo las siguientes
especificaciones técnicas (Referenciados por Catalogo):

TOMOCGRAFIA

Medio de contraste hidrosoluble, no iénico al 62.3%, frasco con 50ml
Medio de contraste hidrosoluble, no idnico al 62.3%, frasco con 100m|
Medio de confraste hidrosoluble, no iénico al 76.9%, frasco con 50ml

Medio de contraste hidrosoluble, no idnico al 76.9%, frasco con 100ml

RESONANCIA

Medio de contraste para resonancia magnética, en un rango de concentracion de 0.7 a
1mmol /ml, frasco con 15 ml

Medio de confraste para resonancia magnética, en un rango de conceniracién de 0.7 a
1mmol /ml, frasco con 7.5 ml

“lLA PROVEEDORA” deberd incluir dentro del servicio el suministro de los medios de
contraste, el equipo-inyector y calentador de medios de contraste en comodato, asi
mismo, como los consumibles para la operacion de los mismos

Los demds equipamientos, que proponga “LA PROVEEDORA” deberan cumplir por "
como minimo, con los lineamientos del CENETEC para cada tipo de equipamiento.

Del almacenamiento e interpretacion de las imégenes medicas



Almacenara todas las imagenes, de todas las modalidades radioldgicas compatibles con
DICOM y sera responsable de recibir e interpretar, auxiliado por médicos radidlogos
certificados, las imagenes médicas radioldgicas que le sean remitidas por las unidades
médicas, asi como de su correcta administracion. Las unidades médicas podran solicitar a
«| A PROVEEDORA”, para su interpretacién hasta un 20% sin costo alguno de los
estudios que requieran de cualquier modalidad radioldgica, y dichas interpretaciones
serdn impresos localmente en cada unidad médica, para ser incluidas en el expediente
clinico de cada paciente. Asi mismo, podran solicitaran las modalidades que requieran ser
interpretadas en su fotalidad (por unidad médica) de acuerdo a las necesidades de cada
institucién, siempre y cuando, esté dentro del porcentaje sefialado.

Sera responsable de almacenar, indexar y poner a disposicion de los usuarios, la totalidad
de las imagenes médicas digitales que se generen en los equipos de las unidades
médicas, a través de una solucién RIS/PACS basada en la nube.

«|_A PROVEEDORA” es responsable de interpretar hasta un 20% de lo contratado, en un
tiempo méximo de respuesta de 48 horas, contadas a partir de la confirmacion de
recepcion, en el entendido de que, lo que exceda el porcentzje sefialado, debera de
sefialar el costo extra por cada interpretacion.

El servicio debera estar disponible las 24 hrs del dia durante toda la vigencia del contrato.

Las unidades médicas enviaran las imagenes de modalidades compatibles con DICOM,
diferentes a rayos X que consideren necesarias para su interpretacion como auxiliar para
el diagndstico de acuerdo a las necesidades propias de cada unidad médica.

En el caso de que el médico que solicitd el servicio de interpretacion de imagenes
médicas no esté de acuerdo con el resultado, éste podré solicitar por Gnica ocasion la
revision de dicha interpretacion sin costo adicional para “EL ORGANISIMO”. En este caso
el médico tratante proveera a través de la solucién tecnolégica la informacion y
aclaraciones que sean necesarias para que “LA PROVEEDORA” lleve a cabo la revision
solicitada y contard con los mismos tiempos de respuesta eslipulados. Es importante
mencionar que la solucién tecnoldgica provista serd capaz de etiquetar dichas solicitudes
de revision de tal manera que se pueda dar seguimiento a los resultados y los tiempos de

respuesia.

En el caso de que las im&genes médicas remitidas para el servicio de interpretacion no
sean adecuadas, “LLA PROVEEDORA?” deberd solicitar a la unidad médica que se trate,
se realice nuevamente el estudio al paciente con la finalidad de que las nuevas imagenes
sean enviadas al centro de inlerpretacién y administracion de imégenes médicas y sera
considerado como un Unico servicio; lo anterior en el entendido que {oda la informacion
sera solicitada y puesta a disposicion de “LA PROVEEDORA” y a las unidades medicas.

Para que una inferpretacion sea considerada como auxiliar efectivo que brinde apoyo al
médico para realizar un diagnostico clinico, deberd contar con lo siguiente: la
interpretacion realizada debera estar en formato CDA y debera incluir el nombre dél
médico radidlogo que realizé el diagndstico con la siguiente estructura de datos: apellido
‘paterno, apellido materno, nombre -y, estar disponibie para consulta en las unidades

médicas.
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Cabe mencionar qué el sistema provisto por “LA PROVEEDORA” debe régistrar fechay
hora en que las imadgenes médicas son enviadas, interpretadas y puestas a disposicion
para consulta de las unidades médicas.

Las imagenes médicas podran ser simples o contrastadas, en el entendido de que en
cualquier modalidad deben ser recibidas y podrén ser interpretadas por el centro de
interpretacion yadministracion de imagenes médicas del oferente que resulte adjudicado.

Sera responsable de proveer de visualizadores de imaginologia, en las areas claves de
las unidades médicas, donde sea necesario tener acceso a las imagenes almacenadas en
el RIS/PACS. Los visualizadores deberan tener una resolucién de pantalla minima de
2MP (Megapixeles), con pantalla tactil, deberan estar conectados a la red LAN de las
unidades médicas y tendran acceso al Portal RIS/PACS. Los visualizadores que estén en
areas de gran circulacion, deben ser tipo cajero automatico, herméticos y con un alto nivel
de seguridad tanto del hardware como del software que no permita la manipulacion de las
configuraciones por parte del usuario. Los visualizadores que estén en &reas de
circulacion restringida, podran ser computadoras con pantalla de resolucién minima de
2MP, con la misma conectividad que el tipo cajero automatico. Se instalaran en promedio

4 visualizadores por unidad médica.

En cada unidad deberd instalar un SITE/gabinete de telecomunicaciones, exclusivo para
la plataforma RIS/PACS que contendra un swiich LAN capa 3, un firewall, el enlace a
internet y dos UPS uno de 750 VA y otro de 2.5 kVA. Debiendo proporcicnar la unidad
médica el espacio fisico para dicho SITE, un espacio no menor a 2 melros por 1.5 metros,
se sugiere que si hay cuarto de oscuro de revelado, se asigne ese espacio para SITE de
imaginologia.

“ LA PROVEEDORA” conectara a este SITE todos los equipos digitales con capacidad
DICOM por medio de nodo se instalaré el cableado de datos con cables UTP Cat 6 para
conectar los Visualizadores y los equipos de modalidades radiolégicas de cada unidad
médica.

Ademds, instalard redes WiFi en éreas claves la unidad médica, para dar conectividad a
Visualizadores que no estén en LAN, y para facilitar la conectividad a los doclores que
necesiten conectarse al portal RIS/PACS para consultar las imagenes desde sus propios
dispositivos moviles. Se instalardn en promedio 4 puntos de accesos por unidad médica.

Sera responsable de:

e Proveer computadoras para visualizacion en los consultorios donde no haya
computadoras, ademas de estaciones RIS para agendar y gestionar los turnos de los
pacientes, asimismo, como equipos de aire acondicionados en los SITES instalados
para imaginologia.

. Almacenar las imagenes DICOM que se generen de los equipos de las unidades
médicas en las cuales se otorgara el servicio. El nimero de digitalizadores,
impresoras y equipos para fortalecer la infracstructura de imaginologia, seré
propuesto con base a las necesidades de cada unidad medica por =L
ORGANISMO” y puesto a consideracion al area solicitante.
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La solucidn tecnoldgica que proponga “EL ORGANISMO”, debe ser capaz de permitir
anexar los datos de identificacion necesarios del paciente tratado: nombres, apellido
paterno, apellido materno, el tipo de estudio y en su caso, las aclaraciones por parte del
médico tratante que resulten necesarias, asimismo, debe otorgar un folio para cada
servicio de interpretacién y almacenamiento solicitados, debe registrar fecha y hora en
que se remite, recibir la solicitud del servicio de interpretacion y Ia_fecha y hora en que es
puesta a disposicion de la unidad médica solicitante.

La solucion tecnolégica que proponga “EL ORGANISMO” debe permitir el acceso al
madulo de interpretacion Unicamente a los médicos radiélogos contratados por éste, dicho
acceso sera a través de un usuario en conjunto con la contrasefia correspondiente y
ambos mantendran la caracteristica de ser personales e intransferibles. Asimismo, “LA
PROVEEDORA” podrd autorizar a médicos radidlogos (de la unidad médica) con
capacidad de interpretar, el acceso a RIS/PACS, a través de un usuario y contrasefa (Rol
interpretador).

“LA PROVEEDORA” debe otorgar las claves de usuario y contrasefias suficientes para
que los médicos tratantes (Rol Consulta) de las unidades puedan acceder a la solucion
tecnologica provista, a solucion no debera tener limitacion en cuanto a la cantidad de
usuarios hahilitados a acceder a la plataforma RIS/PACS.

“_A PROVEEDORA” asignara personal en sitio, para que sirva de soporte al proceso de
captura y envio de las imagenes y al correcto funcionamiento de la solucion tecnologica;
la cantidad de personal y su ubicacion.

“IA PROVEEDRORA?” es responsable de proporcionar la red de comunicacion por internet

de forma segura, que permita la conectividad entre el centro de datos y ias unidades
médicas, a través de la cual, se pueda enviar, recibir, administrar y/o consultar las

imagenes médicas radioldgicas interpretadas.

lLa solucién debe garantizar que en caso de que comprima y descomprima las imagenes
no se genere pérdida de calidad en la imagen al momento de flegar al centro de
interpretacion.

“L A PROVEEDORA” es responsable de que la solucion tecnoldgica instalada, permita el
envio y recepcién de imagenes médicas y su interpretacion, a las unidades medicas
durante las 24 hrs del dia y durante toda la vigencia del contrato.

Deberd entregar al término del contrato, o cuando lo solicite el ORGANISMQO, la
informacion recibida para interprelacion asi como las interpretaciones de los estudios
realizados conjuntamente con las imdgenes médicas que hayan sido enviadas para su
respaldo y administracién. Dicha informacion deberd estar disponible para la entrega
correspondiente en formato DICOM nativo.

Caracteristicas Generales del RIS/PACS (Referencial en catélogos)

Las bases de datos y los archivos generados en la operacién del presente servicio integra
de imaginologia, son propiedad del ORGANISIMO, serdn administrados y almacenados
por el Proveedor mientras dure el contrato ubjeto de las presentes bases.

\
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1 Sofm'ére de la Estacion de Trahajo

2.

1.

Aplicacién

1.1.  Que la estacidn de trabajo proporcione visualizacién y manipulacion

de informacién radiolégica debe incluir: imégenes, reportes, estatus del

paciente e informacién clinica.

1.2.  Que permita la integracion de aplicaciones clinicas como:

1.2.1. Sistemas de dictado

1.2.2. RIS (Sistema de informacion radiolégica)

1.2.3. PACS Cardiovascular

1.2.4. Aplicaciones de PACS 3D

1.3. Que sea una aplicacién de multiples usos empleada para:

1.3.1. Interpretacion del radidlogo

1.3.2. Revisidn clinica en casa

1.3.3. Acceso tanto a las imégenes como a la informacion en el escritorio
; del meédico

1.4. Que el software de la estacién de trabajo del PACS sea basado

completamente en web

1.5. Que el disefio permita para la interfaz de usuario tomar ventaja de

funciones familiares de Internet Explorer y Windows

1.6. Que permita el acceso a cualquier usuario que esté conectado a un

servidor web a través de la Intranet o de Internet, por medio de los

protocolos HTTP estandar o HTTPS (SSL)

1.7. Puedan ser asighados distintos niveles de seguridad a los usuarios

del PACS para acceso a pacientes y estudios.

1.8. Se puedan asignar distintos privilegios de acuerdo al usuario para

guardar o modificar infermacién almacenada en la base de datos del PACS

1.9. Todas las herramientas estén disponibles para todos los usuarios,

sin limite de concurrencia a pesar de su ubicacién fisica o de la funcién

profesional que desempefie

1.10. Que este disefiado para todo tipo de necesidades de:

1.10.1. Médicos Radidlogos

1.10.2. Clinicos

1.10.3. Médicos Referentes

1.10.4. Técnicos

1.10.5. Administradores

1.11. Dentro de esta interfaz los estudios puedan ser mostrados segun

tipo de estudio, imagen y serie

Caracteristicas de visualizacién v de imégenes

Uso intuitivo de colores y disefios de listas de trabajo, iconos y barras de
herramientas - ' "

9
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Menll contextual del ratén para el despliegue de las herramientas de
manipulacion mas comunes:
2.1, Ajuste de nivel y ventana

2.2 Zoom

. 3 Pan

2.4, Niveles predeterminados para et procesamiento de imagenes con -
atajos del teclado por modalidad

5, Procesamiento de imagen sub-system, el cual provea
procesamiento de imagenes para FCT, CT, DX, MG y otro tipo de imagenes
en general

2.6. Control de rango dinamico (DRC) y multiprocesamiento de

frecuencia (MFP) para CR's

2.7. Control de rango dinamico (DRC) y mejora en la nitidez para TC

2.8. Configuracion de la imagen de referencia para TC

2.9, Zoom 1x (pixel de la imagen= pixel en pantalla)

2.10.  Zoom para ajustar la ventana

2.11.  Region de interés interactiva con el zoom, pan, nivel y ventana

2.12.  Inversion de imagen (contraste)

2.13.  Control de brillo y contraste dual

2.14.  Despliegue de imagenes asignando diferenfes colores

2.15. Rotacion y giro

2.16. Recorte DICOM y recorte personalizado

2.17. Etiquetas activas que permitan al usuario ingresar informacion a una

imagen (nivel de ventana, factor zoom, entre otros)

2.18.  Propiedad de etiguetado de columna, la cual permita a los usuarios

etiquetar facilmente niveles vertebrales e intervertebrales dentro de CT y MR

2.19. Permita montar y desmontar iconos de la barra de herramientas

2.20.  Anotaciones y medidas que incluyan:

2.20.1. Flechas

2.20.2. Texio libre o notas

2.20.3. Medicion de linea curva

2.20.4. Regla de Longitud y relacion de linea (distancia)

2.20.5. Eliptica, rectangular y mano aizada

2.20.6. Valores de densidad (Unidad Houndsfield, densidad optica o el valor
del pixel)

2.20.7. ROl conarea y perimetrocalculado, asi- como- la media y la
desviacion estandar de la densidad

2.20.8. Paleta de anotaciones para el etiquetado de la columna vertebral

2.21.  Guardar anotacion

10
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2.22. Herramienta de cine/video con la velocidad variable (fps), seleccion
del area de interés, pausa, ciclos y control de direccién, asi como la funcion
para cine de mulliples series enlazadas de forma simultanea
2.23.  Graba y reproduce en formato AVI
2.24.  Funcién de recorte la cual permita la reproduccion de un
subconjunto de la pila de cine - -
2.25. Arrastre y suelle las imagenes de lossy JPEG al escritorio en
archivos JPG o BMP
2.26. Desplazamiento de imagenes a través del control del raton
2.27. Marcaje de imagen(todas las imagenes con anotacion son
seleccionadas y almacenadas automaticamente como imagenes marcadas)
2.28.  Permita la navegacion de las series a través del teclado o del mouse
2.29. Disefio de pagina configurable
2.30.  Arrastrar y soltar para copiar y pegar en otras aplicaciones de
Windows
2.31.  Que permita arrastrar y soltar imagenes para crear acceso directos
al PACS
2.32.  Navegacion sincronizada de series
2.33.  Navegacion 3D con soporte para modalidades de MG y PT
2.34. Las operaciones de nivel de ventanas relativas puedan estar
vinculadas entre series o imagenes en el mismo estudio para reducir el
numero de clicks durante la lectura
2.35.  Administracion de lineas de referencia cruzada
2.36.  Calibracién automatica de los monitores para el despliegue de la
imégenes en tamano real
2.37. Descompresion y visualizacion lossless y lossy
2.38. Que se pueda seleccionar la version de compresion de la imagen
para visualizacion inicial y también permita cambio de versién durante la
visualizacién de la misma
2.39.  Valores de ventana personalizables para las formas de visualizacion
por modalidad, estudio y la informacion de la imagen
2.40.  Integrado con MIP/MPR/ fusidn de imagen
2.41. Integracion con productos de terceros de Medicina Nuclear y
reconstrucciones 3D incluyendo:
2.41.1. Hermes
2.41.2, Tera Recon
2.41.3. Thinking Systems
2.41.4. Toshiba Advanced Visualization
2.41.5. Vital Images
2.41.6. Trauma CAD
2.42.  Agrupacion de series multifdsicas por un indicador de posicion
iemporal para la division de series de MR

\ 11
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Herramientas de Mamografia
ol s Soporte para multiples objetos CAD

32 El CAD pueda ser activado o desactivado independientemente de
otras anotaciones

3.3. Al pasar el mouse sobre las herramienias de ayuda permita la
visualizacion-del fabricante de CAD, version y tipo de marca(calcificacion o
densidad)

3.4. Mejora de visualizacién del cuadrante mamario permita mostrar
pequenas superposiciones en cuadrantes adyacentes

3.5 El status del CAD pueda ser visualizado en una etiqueta

3.4; Apoyo o soporte de relleno de pixel

3.7 Vista del cuadrante en resolucién completa

3.8. El enlace de imagenes permita la propagacion cambios en el nivel
de ventana, zoom y pan

3.9, Caracteristica de justificacion de imagen MG, la cual provee

justificacién izquierda, derecha, central para las imégenes de MG
3.10. Que proporcione un melodo de alineacién automético o manual de
imagen de la mama para todos los sistemas de mamografia digital

3. Caracteristicas del Flujo de Trabzajo

Protocolos de lectura

Mentls de contexto personalizables por usuario con opcién a mostrar los
elementos del menu utilizados con mayor frecuencia

Sistema de carpetas personalizables basadas en la imagen, censo
demografico y otros datos o informacion proporcionada por el HIS/RIS/DICOM

El tablero del PACS permita agregar informacion de las carpetas del PACS y
permita el acceso a estos folder de manera similar a la lista de trabajo

El historial permita el acceso rapido y facil a todas las imagenes visualizadas
previamente per el usuario

Es instalado con carpetas de uso comun las cuales puedan ser duplicadas y
modificadas para hacer configuraciones especificas del sitio

Carpetas compartidas que puedan almacenar accesos directos a cualquier
objeto del PACS para la comunicacion, colaboracion y otros flujos de trabajo
gestionados manualmente

Columnas de carpetas que puedan ser ordenadas (hasta 3 a la vez) y fillra
utilizando

Las columnas de carpetas se puedan configurar con una designacion del color
para uso individual o a nivel maquina

12
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10.

11
12,

13.

14.

16.
i7.
i8.

19.
20.

21
22.

Opciones de configuracién de columnas en vista de carpeta para designar la
clase del paciente o de ubicacion

Busqueda global que permita buscar a través de multiples fuentes de datos

Habilidad para visualizar y exportar anotaciones GSPS (Grayscale Softcopy
Presentation State) " _ -
Habilidad para visualizar anotaciones CSPS (Color Softcopy Presentation
State)
Comparaciéon de "n" nimero de exdmenes por uno de los siguientes criterios:
14.1. Misma modalidad
14.2.  Mismo cddigo dé procedimiento
14.3. Cédigo de procedimiento retacionado entre modalidades
14.4. Cédigo de procedimiento relacionado y misma modalidad
15. Automatizacion de flujo de irabajo:
15:1: Iniciar el flujo de trabajo de una carpeta de estudios sin leer

5.2, Marcar como dictado y abrir el siguiente estudio disponible para saltar y
abrir el siguiente estudio disponible

Opcidn de automatizacion de flujo de trabajo por escaneo de codigo de barras
Habilidad para anonimizar datos del estudio y del paciente

Seguimiento de concurrencia y alertas para eliminar la duplicidad de lectura de.
los estudios

Integracién a sistemas de dictado a través de puerfo serial, archivos XML o
comunicacion TCP/IP

Flujo de frabajo de dictado bidireccional que permita al sistema de dictado
marcar el estudio dictado

La eslacion de trabajo pueda conectarse a multiples sistemas de dictado
Que sea compatible con al menos los siguientes productos de dictado:

22.1. M Chart Scipt

222, Agfa Talk Station

22.3. Centricity RIS

22.4. Crescendo DigiDictate-IP

285, Dolbey Fusion

22.6. iRecorder

o
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23,

24,

25.
26.

2

22.7.  Lanier Voice Writer
22.8.  Magview (para MG)
22.9.  Media Speech
22.10. Med Quist SpeechQ
22.11.  Med Quist Ovatiorn
22.12. MRS (para MG)
22.13. Nuance Rad Where
22.14. Nuance Power Scribe 360
22.15. PC Dictation

22.16. Pen Rad

22.17. Provox Report
22.18. Spheris

22.19.  Win Scribe

Por medio de reservaciones se les permita a los usuarios bloquear estudios
'sin leer' que deseen ver posteriormente o para ofro usuario y a su vez definir el
periodo de tiempo que el estudio permanezca en estado de reservacion

La carpeta de reservaciones muestra una lista de estudios reservados, los
cuales puedan ser ordenados por prioridad y dictados

El icono de la carpeta cambia si un usuario ya ha cerrado un estudio

l.a lista de carpetas ofrece advertencias configurables para el recuento de
imagenes, edad del estudio

La tecnologia de suscripcion pueda:

211 Monitoreo de cualquier carpeta en el PACS para cualquier cambio de

contenido
202, Pre cargar el contenido de la imdgenes mas rapido, especiaimente (til para
la teleradiologia WAN o basado en tele diagnostico

27.3.  Alerta al usuario de la disponibilidad de nuevos contenidos (estudio)
274, Reservaautomaticamente-el nuevo-contenido-a-un-usuario-especifico

27.5. Almacenamiento temporal de {odas las paginas web y las imagenes en
memoria local Internet caché

2745, Indicador visual de los estudios pre cargados por completo en caché por

.suscripcion
\ 14
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25,

N

294, Combinacion o tipo de serie especifica

2%7. Permita a una éstacién de trabajo PACS ser configurada para accedér a
multiples sistemas PACS

27.8.  Posibilidad de envio de estado al control de calidad antes de que los
estudios estén habilitados

279 Opcion para mantener los estudios de mastografia deshabilitados por una
cantidad de tiempo determinada y asi esperar que lleguen las marcas CAD

Protocolos de Lectura (RP)

28.1. Protocolos de Lectura permita automatizar el disefio de la pantalla y la
secuencia de imagenes para el estudio y sus comparaciones en multiples
pasos predefinidos de lectura

28.2.  Protocolos de Lectura genere plantillas que son para la automatizacion y la
presentacion de examenes para el diagnostico y revision.

28.3. Cuente con instancias especificas para la presentacién de un estudio
particular y se utilizan para realizar conferencias y colaborar en estudios

especificos

28.4. El mejor protocolo es elegido en la pantalla inicial y en la apertura de un
estudio

28.5. Los usuarios puedan mover hacia delante o hacia atrds a fravés de los
pasos del protocolo

28.6.  Cada paso del protocolo defina:

28.6.1. Disefio de la pagina dependiendo el nimero y ubicacion de los
monitores

28.6.2. Deteccién del estado de los monilores (encendido / apagado ¢
vertical/horizontal)

28.6.3. Aplicar la configuracion de herramientas (para todos imagenes o
imagenes seleccionadas)

28.6.4. Aplicacidn de ajusles preestablecidos de imagen

28.6.5. lLos pasos del pretocolo de leclura puedan ser reordenados o
eliminados

Generacion de Protocolos de Lectura para:
231 Todos los estudios
29.2. Modalidad especifica

293 Cddigo o procedimiento especifico
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a

Cada usuario puedan crear, de inicio a fin, su propio RP a nivel de usuario a
fravés de la herramienta disponible

Administradores puedan crear RP a nivel de sistema, los cuales puedan ser
usados por todos los usuarios

Se puedap exportar e importar entre diferentes instalaciones de PACS

Se pueda copiar a través de arrastrar y soltar entre usuarios, desde el nivel del
sistema a usuario y nivel usuario a sistema

Puedan ser eliminados
Caracteristicas de la informacion
351k Informacién del estudio incluye el estudio, paciente y la informacion de
visita
35.2.  Elreporte es accesible si uno esta disponible
35.3.  Usuarios con privilegios apropiados puedan agregar notas a un estudio
1 35.4. Los usuarios administrativos puedan eliminar notas
35.5. La nolas puedan ser creadas como archivos de voz o texto
35.0. Los indicadores de status de estudio disponible son configurables
259, La lista de estudios de comparacién puedan ser agrupadas por:
35.7.1. La misma modalidad
35.7.2. Cddigo de procedimiento relacionado
35.7.3. Cadigo de procedimiento relacionado y la misma modalidad

35.7.4. La informacion proviene de la integracién HL-7 del HIS / RIS o del
encabezado DICOM del estudio

35.7.5. Permita la integracion diferentes sistemas RIS por medio de HL-7

4. Funciones Administrativas

Acceso al sistema por medio de un icono en el escritorio el cual se pueda
ocullar

Vinculacion de olras aplicaciones al "RIS/PACS” mediante estructuras URL
con contexlo especificado con el paciente, el estudio, imagen, etc.

Impresion en red o local mediante protocolos de Windows y DICOM con
sopoite de color y opciones de cierto tamafio

El icono de escritorio del PACS se pueda ocultar

\16
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Las carpetas de administracién muestran las medidas y anomalias del sistema

Tiempo configurable de cierre de sesion

Moduios del Servidor e interfaz

2:1.

2.2

Aplicacion )
1.1. Piataforma completamente basada en web
1.2 Utilice el Microsoft Internet Information Server (lIS) para permitir el

acceso a las imagenes en las estaciones de trabajo.

1.3. Todo el flujo de informacion es sobre puertos estandar TCP/IP y
HL7, tanto la comunicacién web como DICOM puedan ser canalizadas a
través de switches de contenido para proporcionar mayor escalabilidad y

confiabilidad del sistema

1.4, Software del PACS permita la integracion y administracion de
archivos DICOM vy otros formatos tales como: documentos de Texto (Txt,

Word, PDF, etc.), imagenes (Gif, Png, Jpeg, Tif, etc.), Videos (Mov, Mpeg

Avi), etc. La disponibilidad de visualizacion dependera de la configuracion

local en cada estacion.
Modulos del servidor

Servidor de datos

2.1.1. La base de datos almacena y controla en tiempo real toda la

informacion generada en el sistema

comunicacion HTTP (Hyper Text Transfer Protocol).

2.1.3.  Almenos una copia légica de la base de datos existe en el sistema

2.1.4. Base de datos Oracle® 11g estd basada en un modelo de datos del

paciente y el estudio

2.1.5. Base de datos que ofrezca almacenamiento y administracio
centralizada de configuraciones de usuario, incluyendo acces
derechos, presets y menus contextuales.

2.1.6. Base de datos se pueda agrupar en varios servidores que utiliza
sistemas virtuales ViMware® y Oracle Data Guard.

Servidor Web
2.2.1.  Utilice IIS como su servidor web primario

2.2.2. Todas las imagenes, informacion y autenticacion de usuario s
envia a través de puertos web esténdar
\ |

2.1.2. Todas las consolas se comunican con la base de datos a través de %

n
0



2.3,

2.4,

2.3,

2.6.

233,

El servidor web pueda operar en un servidor multifuncion o en varios
servidores, dependiendo del volumen de imégenes, ancho de banda
disponible y funcionalidad deseada

Servidor de almacenamiento

2l

Servidores Windows que se utilicen para almacenamiento vy
distribucién web de imagenes DICOM, asi como el Query/Refrive de
las Imagenes ya sea denfro de o internet. Documentos y otros
objetos de archivo de “RIS/PACS” la misma institucion o fuera de
ella, dentro o fuera de la Institucién ocupando redes locales

Servidor DICOM

2.4.1. Servidor DICOM que reciba estudios directamente de modalidades
DICOM sin la necesidad de utilizar interfaz de ningun tipo

2.4.2. Grabe imagenes a archivos NTFS de ubicacién estandar e inserfa
un registro para cada imagen dentro de la base de datos como un
Localizador de Recurso Uniforme (URL).Cuando las imagenes son
requeridas, se envian directamente desde el servidor de
almacenamiento.

2.4.3. Con Tecnologia AON™ (Access Over Network)

2.4.4. Permita al software Servidor DICOM la generacion de varias
versiones de imagen bajo diferentes niveles de compresion.

Servidor HIIS

2.5.1. Lainterfaz HIS esté integrada como un motor de interfaz HL7, que
proporciona intercambio de informacion ininterrumpida y directa
hacia cualquier sistema de informacion HL7.

2.5.2. La interfaz RIS/HIS pueda operar en un servidor multifuncion o en

varics servidores

Interfaz de entrada HL7

2.6.1.

26.2

La interfaz de entrada HL7 soporte una alia cantidad de ADT,
transacciones de pedidos y reportes hacia “RIS/PACS” a través de

TCPAP.
Mensajes HL-7 son soportados (MFN):

2.6.2.1. General Acknowledgement (ACK)
2.6.2.2. Admit/Discharge/Transfer (ADT)
2.6.2.3. Master File Notification (MFN)

2.624. Order Message (ORM)




QRN

2.7.

2.6.2.5. Report Message (ORU)

2.6.2.6. Fventos HL-7 son soporfados:

2627 Admit/Visit Notification (A01)

2.6.2.8. Patient Transier (A02)

2.6.2.0. Patient Discharge (A03)

2.6.2.10. Patient Registration (AC4)

26.2.41. Patient Information Update (A08)

2.6.2.12. Patient Merge (A18)

it 3N 8 Patient Merge — patient ID only (A34)
2.6.2.14. Patient Merge - account number only (A35)
2.62.15. Patient Internal ID Change (A47)

2.8,.2:16, Order Message (0O01)
2.6.2.17. Report Message (R01)

Interfaz DICOM

Y

217

Que soporte los siguientes SCP’s (Service Class Providers)

2041, Standard Storage

2:9:1.2, Multi-framelmage Storage
R R CR Storage

2.7.1.4. Modality Worklist C-FIND
piar i S Patient Root Q/R-FIND
2318, Study Root Q/R-FIND
2.7.1.7. Patient/Study Q/R-FIND
Lls Patient Root Q/R-MOVE
2.7.1.9. Study Root Q/R-MOVE
2.7.1.10. Patient/Study Q/R-MOVE
2 Sto:‘age Commitment Push
2.7.1.12. Modality Performed Procedure Step

Que soporte los siguientes SCU’s:

- 2.7.2.1. Basic Grayscale Print Management Meta SOP Class

2.;?.2.2. - Basic Film Session SOP Class

\

/
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2.7.2.3. Basic Film Box SOP Class

2.7.2.4. Basic Structured Report

iellds, Basic Grayscale Image Box SOP Class

2.7.2.6. CAD-SR

2.7.2.7. Eomprehensive Steructured Report )

2028 DICOM SCU/XDS consumer support for GSPS
display

2.7.2.0. Enhanced Structured Report

2.7.2.10. Printer SOP Class

o K7 %M 5 W Print Job SOP Class

23232, Study Root Q/R-Find SCU

23215 Study Root Q/R-Move SCU

2.7.2.14. Verification SCU

Herramientas 3D:

1.1,
12
3.
I
5
1.6.
1.7,
1.8.
19

1.10.
1.11.
I v N
1.185.
1.14.
4

Herramientas Base para 3D:
Visualizacion 2D

Representacion de volumen y la visualizacion volumen 3D

Reconstrucciones multiplanares (MPR)ortogonal / oblicua / curvadas

MIP (Maxima proyeccién de intensidad)

Promedio (RayScum) y minima proyeccién de intensidad (MinlP)
Visualizacion volumen 4D

Fusion de Imagen

Substraccién de imagen

Fusion CT PET

Interpretacién de superficie

Visualizacién de imagenes sector y forma rectangular MPR
MPR para imagenes dentales

Crear y mosfirar varias imagenes MPR lo largo de un objeto
Distribucion del tiempo de densidad

Procesamiento basico de imagen

(
h
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CINE

1.16.
1.17.  Mediciones
1.18.  Anotaciones
1.19. Reportes
1.20. Impresion ; ] ;
1.21.  Almacenamiento
1.22.  Herramientas de Administracion
2. Herramientas cardiacas 3D:
2.1 Anélisis de las Arterias Coronarias (CT)
2.2. Analisis de las Arterias Ceronarias (MR)
23 Analisis funcional cardiaco (CT)
2.4. Andlisis funcional cardiaco (MR)
4.9. Score de calcio
2.6, Fusion Cardiaca
3 Perfusion cerebral 3D
3.k Perfusién cerebral (TC)
e Perfusion cerebral (MR)
4. Anélisis de pulmon y abdomen 3D
4.1. Determinacion de grasas 2D (CT)
4.2, Determinacion de grasas en 3D (CT)
4.3. Analisis de pulmon (CT)
S: Analisis de higado 3D
Sul. Andlisis del higado (TC)
6. Anélisis Nodulo 3D
6.1. Uso de imagen de TC, observe los cambios temporales de un tumor
y crear informe
6.2. Uso de la imagen PET, observe los cambios temporales de un tumor
y crear informe
7. Ris:

7.1 Flujo de trabajo

\
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7.2

7.3

7.1'.2 Agendamiento
7.1.2.1 Confirmacion de horario:
7.1.2.2 Lista de Problemas
7.1.2.3 Lista de Medicamentos
7.1.2.4Visaalizar Orden ~
7.1.2.41 Signhos vitales del Paciente
7.1.2.4.2 lista de medicamentos de orden radiolégica
7.1.2.4.3 Recursos Educacionales
Registro
7.2.1 Registro del Paciente/ informacién basica

7.2.1.1 Registro caracteristicas demogréficas

Herramientas avanzadas para el manejo de todos los aspecto del departamento de

Radiologia:

7.37.1 Agendamiento

7.3.2 Seguimiento de Estudios
7.3.3 Portal de Médico referente

7.3.4 Reporte de Mamo, MQSA (Ley de Esténdares de Calidad de Mamografia)

7.4.1 Analylics (Esladisticas)

7.4.1.1 Indicadores clave de :

e Tiempos de espera y entrega de informes, volimenes diarios

e Productividad del radiélogo
e« Reportes Financieros

7.4.1.2 Reportes predefinidos y personalizados

e Scorecards, evaluacién comparativa, analisis de tendencias y

distribucién de frecuencias

7.4.1.3 Datos entregados

e Distribucion de informacion y reportes de administracion

7.4.1.4 Acceso y seguridad

e Control de acceso de usuarios a la informacion y reportes

e Control y restriccién de acceso por sitio

\ .



7.4.2 Peer Review

7.4.3

7.4.4

7.4.2.1
7.4.2.2
7.4.2.3

Portal de Paciente

Tareas
Registro

Autorizacion

e -

7.4.3.1 Perfil del paciente

Acceso a actualizar los datos, incluyendo seguro medico

Establece su ubicacion y preferencias para métodos
recordatorios (email/mensajes de texto/Teléfono)

Acceso seguro para préoximas citas e informes histéricos

7.4.3.2 Solicitud de exédmenes

Configura cuales examenes puedan ser solicitados en linea

7.4.3.3 Gestion de Citas

Formularios y preguntas de screening en linea

Confirmacion de citas

7.4.3.4 Seguridad

Proteccion de privacidad del paciente con 2 factores de
autentificacién

Disefie acuerdos de uso de licencia del usuario final

Configuracion de contrasefia y de opciones de seguridad

Teleradiolegia

7.4.4.1 Creacion de la orden DICOM

Generacion automatica de drdenes de las imégenes entrantes

7.4.4.2 Portal del paciente

El paciente tiene acceso en linea seguro a sus informes/
resultados e imagenes

7.4.4.3 Distribucion de resultados

Posibilidad de crear plantillas de reporles clinicos para los

7.4.4.4 Interoperabilidad

pacientes
}\ 2



o Integraciéh con los principales programas (software) de |
administracion disponibles en el mercado, EMR, HIS y CPOE

7.4.4.5 Plataforma

o Base de Datos Oracle Enterprise

e Virtualizacion

Del cenfro de Datos

Deberd contar con un centro de datos que procese y almacene la totalidad de la
informacion referente a las imagenes médicas radioldgicas y sus interpretaciones,
accesible a través de conexiones seguras de Internet.

El oferente que resulte adjudicado sera responsable de que el centro de datos principal
esté certificado con esténdares internacionales.

La contratante se reserva el derecho de realizar visitas de verificacion al Centro de Datos
Principal a fin de verificar los certificados presentados y validar la adecuada la seguridad
de la informacién propiedad de la SSJ.

Normatividad

El proveedor se obliga a observar y cumplir durante la vigencia del contrato con lo
estipulado en las Normas Oficiales NOM-229-SSA1-2002 (Salud ambiental. Requisitos
técnicos para las instalaciones, responsabilidades sanitarias, especificaciones técnicas
para los equipos y proteccién radiolégica en establecimientos de diagndstico médico con
rayos X), NOM-004-SSA3-2012 (Del expediente clinico), ademas, debera observar lo
estipulado en la Ley General de Salud, la l.ey del Procedimiento Administrativo del Estado
de Jalisco, Ley Federal de Proteccion de Datos Personales y demas ordenamientos
aplicables.

Se obliga a manejar con diligencia, ética y confidencialidad la informacion
correspondiente a las interpretacion de las imégenes médicas, las de caracter general y/o
de identificacion personal obtenida a través del servicio objeto de las presentes bases.

La solucion tecnolégica que proponga “LA PROVEEDORA” debe observar las
disposiciones de las normas siguientes:
a) NO-168-SSA1-1998 del Expediente Clinico.

b) NORM-024-SSA3-2010, Que establece los objetivos funcionales y funcionalidades que
deben observar los productos de Sistemas de Expediente Clinico Electronico para
garantizar la interoperabilidad, procesamiento, interpretacion, confidencialidad, seguridad
y uso de eslandares y catalogos de la informacion de los registros electrénicos en salud.
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